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Latar belakang, Kesehatan sangat diharapkan bagi semua orang, namun faktanya dilapangan gaya hidup 
dan pola makan masyarakat modern saat ini memicu timbulnya berbagai macam penyakit. Gaya hidup dan pola 
makan masyarakat adalah memanfaatkan makanan yang siap saji, pemanfaatan makanan siap saji dikarenakan oleh 
keterbatasan  waktu untuk memasak sendiri. Sehingga terpaksa mengkonsumsi makanan yang siap saji. Makanan 
siap saji yang dimaksud adalah makanan kandungan lemaknya tinggi. Semakin sering mengkonsumsi makanan 
siap saji yang mengandung lemaknya tinggi, kalori tinggi, rendah zat gizi mikro dan tingkat aktivitas ringan dapat 
menimbulkan dampak buruk bagi kesehatan yaitu meningkatkan prevalensi obesitas dan sindrom metabolik. 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui  pengaruh pemberian diet tinggi lemak (lard) terhadap peningkatan 
prevalensi obesitas pada mencit. Metode penelitian, rancangan penelitian yang digunakan adalah rancangan 
eksperimental laboratorium. Penelitian ini menggunakan 24 ekor mencit jantan dewasa jenis Mus musculus strain 
BALB/C yang dibagi 2 kelompok antara lain mencit non diabet dan kelompok mencit diabet hasil induksi 
streptozotocin dan pemberian minyak babi (lard). Pengukuran berat badan dilakukan pada mencit semua kelompok 
sebelum dan sesudah pemberian minyak babi (lard). Setelah dilakukan pengukuran maka di analisis menggunakan 
Uji t tujuan untuk mengetahui perbedaan berat badan mencit sebelum dan sesudah pemberian minyak babi (lard). 
Hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa pemberian minyak babi (lard) berpengaruh terhadap peningkatan 
prevalensi obesitas pada mencit, dimana nilai rata-rata berat badan mencit sebelum diberikan minyak babi (lard) 
sebanyak 31,76 gram sedangkan mencit setelah diberikan lemak babi (lard) sebanyak 33,05 gram.  
 




1.1. Latar Belakang 
Kesehatan sangat diharapkan bagi semua 
orang, namun faktanya dilapangan gaya hidup dan 
pola makan masyarakat modern saat ini memicu 
timbulnya berbagai macam penyakit. Gaya hidup dan 
pola makan masyarakat adalah memanfaatkan 
makanan yang siap saji, pemanfaatan makanan siap 
saji dikarenakan oleh keterbatasan  waktu untuk 
memasak sendiri. Sehingga terpaksa mengkonsumsi 
makanan yang siap saji. Makanan siap saji yang 
dimaksud adalah makanan kandungan lemaknya 
tinggi. Semakin sering mengkonsumsi makanan siap 
saji yang mengandung lemaknya tinggi, kalori tinggi, 
rendah zat gizi mikro dan tingkat aktivitas ringan dapat 
menimbulkan dampak buruk bagi kesehatan yaitu 
meningkatkan prevalensi obesitas dan sindrom 
metabolik (Swinburn et al, 2004; Harsa, 2014). 
Berdasarkan data riset kesehatan dasar tahun 
2007 prevalensi obesitas di indonesia mencapai 19,1% 
dari penduduk usia 15 tahun keatas. Prevalensi 
obesitas diperkirakan meningkat sejalan dengan usia, 
peningkatan populasi, urbanisasi, perubahan ekonomi, 
dan gaya hidup (Shayo et al, 2011; Kelly et al, 2008). 
Adanya Peningkatan prevalensi obesitas dapat 
menambah beban kesehatan dan ekonomi terutama di 
negara berkembang. Obesitas merupakan penyakit 
disebabkan oleh ketidak seimbangan energi akibat dari 
asupan kalori yang melebihi kebutuhan tubuh 
(Conway et al 2004). Ketidak seimbangan ini 
mengakibatkan akumulasi lemak tubuh (Ouchi et al, 
2012). 
Penderita obesitas dapat mengalami 
peningkatan kadar kolestreol dalam tubuh yang 
disebabkan oleh penumpukan lemak berlebihan 
ditandai dengan adanya hipertriasilgliserol, 
peningkatan kolesterol total, peningkatan low density 
lipoprotein (LDL), rendahnya kadar high density 
lipoprotein (HDL) sehingga dapat menyebabkan 
beberapa penyakit kronik seperti diabetes mellitus tipe 
II, penyakit jantung koroner, hipertensi, kanker, dan 
displidemi (Styono dkk, 2014; Jo et al, 1998). Adapun 
penderita obesitas dapat menyebabkan resiko 
kematian lebih tinggi dibandingkan dengan orang 
dengan berat badan normal (Adam et al, 2006). 
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Penyakit diabetes mellitus tipe II yang 
disebabkan penderita obesitas adalah terdapat 
resistensi insulin, yaitu ketidak mampuan insulin 
untuk menghasilkan fungsi biologik secara normal. 
Pada penderita obesitas akan berkembang resistensi 
terhadap aksi seluler insulin yang ditandai oleh 
berkurangnya kemampuan insulin mendukung 
pengambilan glukosa pada lemak dan otot (Park et al, 
2011). Pada penderita diabetes mellitus tipe II terjadi 
penurunan respon jaringan perifer terhadap insulin dan 
penurunan kemampuan sel β pankreas untuk 
mensekresi insulin sebagi respon terhadap 
peningkatan kadar glukosa darah (hiperglikemik). 
Sebagian besar diabetes mellitus tipe II diawali dengan 
obesitas karena kelebihan makan. Sebagai 
kompensasi, sel β pankreas merespon dengan 
mensekresi insulin lebih banyak sehingga kadar 
insulin meningkat. Konsentrasi insulin yang tinggi 
mengakibatkan reseptor insulin berupaya melakukan 
pengaturan sendiri dengan menurunkan jumlah 
reseptor. Hal ini membawa dampak pada penurunan 
respon reseptornya dan lebih lanjut mengakibatkan 
terjadinya resistensi insulin (Nugroho, 2006; Husen 
dkk, 2015). Apabila hal ini terjadi, maka glukosa yang 
ada dalam darah tidak bisa diproses lebih lanjut 
menjadi energi dan akibatnya kadar glukosa dalam 
darah akan meningkat secara berlebih.  
Akibat glukosa darah tidak bisa diproses 
menjadi energi maka energi terpaksa dibuat dari 
sumber lain seperti lemak dan protein. Kondisi 
peningkatan glukosa darah yang terjadi dalam waktu 
yang lama dapat mengakibatkan perubahan fungsi dan 
metabolisme lemak. Akibatnya dibentuknya energi 
dari protein dan lemak, kadar kolesterol yang 
terbentuk pada rantai metabolisme lemak dan protein 
meningkat dan menumpuk sehingga mengancam 
pembuluh darah. Proses atherosklerosis akan 
menyerang pembuluh darah sehingga timbul berbagai 
komplikasi (Faisal, 2003). Kelainan-kelainan utama 
dari metabolisme lemak dalah meningkatnya 
katabolisme lemak, dan penurunan sintesis asam 
lemak. Insulin menghambat lipase peka hormon di 
jaringan adiposa sehingga dengan berkurangnya 
hormon ini, kadar asam lemak bebas dalam darah 
menjadi meningkat. 
 
1.2. Rumusan masalah 
Apakah dengan pemberian diet tinggi lemak 
(lard) terdapat peningkatan prevalensi obesitas pada 
mencit? 
 
1.3. Tujuan Penelitian  
1.3.1. Tujuan Umum 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
pengaruh pemberian diet tinggi lemak (lard) terhadap 





1.3.2. Tujuan Khusus  
Memperoleh data tentang pengaruh pemberian 
diet tinggi lemak (lard) terhadap peningkatan 
prevalensi obesitas pada mencit.  
 
 
1.4. Manfaat Penelitian  
Manfaat yang ingin didapatkan dari penelitian 
ini adalah  
Mengetahui dampak negatif yang diakibatkan 
oleh mengkonsumsi makanan yang siap saji makanan 
tersebut kandungan lemak dan kalorinya tinggi, rendah 
zat gizi mikro serta tingkat aktivitas ringan sehingga 
akan meningkatkan prevalensi obesitas dan sindrom 
metabolik. Peningkatan prevalensi obesitas dan 
sindrom metabolik dapat menyebabkan dampak 
negatif bagi kesehatan seperti timbulnya penyakit 
diabetes mellitus tipe II, penyakit jantung koroner, 
hipertensi, kanker, dan displidemi. 
 
II. METODE PENELITIAN 
Rancangan penelitian yang digunakan adalah 
rancangan eksperimental laboratorium. Penelitian 
dilaksanakan di Laboratorium Hewan Coba 
Departmen Biologi Fakultas Sains dan Teknologi 
Universitas Airlangga Surabaya pada bulan Maret 
sampai bulan Juni 2017. Penelitian ini telah dilengkapi 
dengan etik penelitian yang disetujui oleh Komisi Etik 
Penelitian Fakultas Kedokteran Hewan Universitas 
Airlangga Surabaya. 
Hewan coba yang digunakan dalam penelitian 
ini adalah mencit jantan dewasa jenis Mus musculus 
strain BALB/C berjumlah 24 ekor dengan berat 
berkisar 30-40 gram. Pemeliharaan mencit dalam 
ruangan yang bersuhu 24 ± 1°C dan diberi cahaya 
selama 12 jam (06.00 WIB-18.00 WIB). Mencit 
diaklimasi dan diberi minyak babi (lard) secara per 
oral sebanyak 0,3 ml selama 3 minggu dan diberikan 
pakan standar dan minum secara ad libitum. 
Pemberian minyak babi (lard), pakan standar dan 
minum secara ad libitum pada semua kelompok 
penelitian adalah kelompok mencit non diabet sebagai 
kontrol normal (KN) dan kelompok mencit diabet. 
Adapun tujuan pemberian minyak babi (lard) 
meningkatkan prevalensi obesitas pada mencit.  
Pembagian kelompok pada mencit terdiri dari 2 
kelompok antara lain mencit non diabet sebagai 
kontrol normal (KN) dan kelompok mencit diabet. 
Adapun kelompok diabet dibedakan menjadi 3 
kelompok antara lain kelompok diabet yang diinduksi 
dengan streptozotocin (KD), kelompok diabet yang 
diberikan metformin (KM) dan kelompok perlakuan 
infus bunga labu kuning. Pada perlakuan infus bunga 
labu kuning dibedakan menjadi 3 kelompok antara lain 
infus bunga labu kuning konsentrasi 5% (P1); infus 
bunga labu kuning konsentrasi 10% (P2); dan infus 
bunga labu kuning konsentrasi 20% (P3). Setiap 
kelompok terdiri dari 4 ekor mencit.  
Pengukuran berat badan dilakukan sebelum dan 
sesudah pemberian minyak babi (lard) pada semua 
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kelompok penelitian. Berat badan dinyatakan dalam 
gram. Adapun data yang telah diperoleh berdasarkan 
hasil penelitian maka dapat dianalisis menggunakan 
Uji t, yaitu untuk membandingkan data perubahan 
berat badan sebelum dan sesudah pemberian minyak 
babi (lard). Uji statistik dilakukan pada drajat 
kepercayaan 95% dan perbedaan ini bermakna apabila 
nilai p kurang dari 0,05. 
 
III. PEMBAHASAN 
Penelitian ini telah dilakukan dengan 
pemberian minyak babi (lard), pakan standar dan 
minum secara ad libitum  dengan dosis 0,3 ml selama 
3 minggu pada semua kelompok penelitian. Untuk 
mengetahui pengaruh terhadap perubahan berat badan 
pada mencit dilakukan dengan cara membandingkan 
sebelum dan sesudah pemberian minyak babi (lard) 
pada semua kelompok. Adapun data hasil perubahan 
berat badan sebelum dan sesudah pemberian minyak 
babi (lard) pada mencit dapat disajikan pada tabel 1 
dan gambar 2.  
 
Tabel 1. Data perubahan berat badan mencit sebelum 
dan sesudah pemberian lard pada mencit. 
Kode 
Berat Badan (gram) 
Pertambahan 
berat badan Sebelum lard 
Sesudah 
lard 
KN-1 33,2 36,7 3,5 
KN-2 34,8 35,6 0,8 
KN-3 33,9 38,5 4,6 
KN-4 33,1 36,7 3,6 
KD-1 35,2 34,6 -0,6 
KD-2 39,6 39,3 -0,3 
KD-3 36,6 36,1 -0,5 
KD-4 37,5 36,6 -0,9 
KM-1 30,8 33,2 2,4 
KM-2 30,7 31,3 0,6 
KM-3 29,4 30,4 1 
KM-4 31,4 32,2 0,8 
1P1 29.80 32,9 3,1 
2P1 30,2 29,1 -1,1 
3P1 30,9 30,6 -0,3 
4P1 31,6 32,8 1,2 
1P2 27,8 29,7 1,9 
2P2 30,9 33,6 2,7 
3P2 30,1 31,8 1,7 
4P2 28,6 29,9 1,3 
1P3 27,2 29,7 2,5 
2P3 31,4 31,2 -0,2 
3P3 28,7 30,8 2,1 
4P3 28,8 29,8 1 
Rerata 31,76 33,05  
SD 3,17 3,04  
 
Berdasarkan data yang telah didapatkan 
(sebelum dan sesudah pemberian minyak babi) dari 
hasil penelitian kemudian data diuji menggunakan Uji 
t. Nilai rata-rata berat badan pada mencit sebelum 
pemberian minyak babi (lard) sebanyak 31,76 gram, 
sedangkan berat badan pada mencit setelah pemberian 
minyak babi (lard) sebanyak 33,05 gram. Hasil 
perubahan berat badan sesudah pemberian minyak 
babi (lard) pada mencit ada kenaikan atau perubahan 
berat badan mencit secara bermakna, dimana P<0,05 
pada α 0,05. Sehingga dapat diketahui bahwa mencit 
setelah diberikan minyak babi (lard) mampu 
meningkatkan prevalensi obesitas dibandingkan 
sebelum diberikan minyak babi (lard).  
 
 
Gambar 2. Diagram perubahan berat badan 
sebelum dan sesudah pemberian minyak babi (lard) 
pada mencit. 
 
Peningkatan berat badan pada mencit setelah 
diberikan minyak babi, maka akan terlihat tanda-tanda 
terjadinya obesitas pada mencit. Obesitas terjadi akibat 
dari akumulasi lemak yang berlebihan didalam 
jaringan tubuh yang menyebabkan munculnya 
berbagai penyakit seperti diabet mellitus, penyakit 
jantung, hipertensi dan beberapa kanker. Obesitas 
terjadi akibat berlebihnya simpanan trigliserida di 
jaringan adiposa dan disebabkan oleh ketidak 
seimbangan antara intake energi dibandingkan 
kebutuhannya (Jo et al, 1998). Menurut (PD Cani et al, 
2008) bahwa induksi diet tinggi lemak pada tikus 
mampu meningkatkan berat badan melalui modulasi 
mirobiota usus sehingga terjadi peningkatan 
permeabilitas dan kemampuan absorpsi usus. 
Peningkatan asam lemak bebas yang terakumulasi di 
jaringan akan meningkatkan akumulasi acyl-CoA 
rantai panjang dan metabolitnya diantaranaya 
diacylglycerol (DAG), tracylgcerol (TAG), dan 
seramid di intrasel. Akumulasi seramid memicu 
defosforilasi protein kinase B/Akt. Defosforilasi 
PKB/Akt memicu transportasi glukosa ke jaringan 
melalui peningkatan aktivitas glucose transporter-4 
(GLUT-4) sehingga terjadi peningkatan glikogenesis 
(Nissa dkk, 2016) defosforilasi PKB/Akt juga 
menghambat lipolisis dan glukoneogenesis di 
jaringan. Peningkatan uptake glukosa ke jaringan dan 
glikogenesis serta down regulasi lipolisis dan 
glukoneogenesis menyebabkan peningkatan massa 
tubuh. Dengan demikian diet tinggi lemak dapat 
digunakan sebagai induksi obesitas karena dapat 
meningkatkan berat badan secara bermakna. 
 
IV. KESIMPULAN 
Dari hasil penelitian dapat disimpulkan sebagai 
berikut 
1. Pemberian minyak babi (lard) berpengaruh 
terhadap peningkatan prevalensi obesitas pada 
mencit, dimana nilai rata-rata berat badan mencit 
sebelum diberikan minyak babi (lard) sebanyak 
31,76 gram sedangkan mencit setelah diberikan 
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